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i@ Abstract
Global warming — a public health challenge

Inrecent years, the increasing frequency and intensity of extreme weather events has reached a dimension that allows to talk about a crisis of global
warming. Mighty heat waves cause long-term changes in the environment, such as straining of the land with devastating economic, social (migra-
tion, unemployment) and political (internal and external conflicts) consequences. They also cause serious health consequences; trigger temporary
and permanent weakening of immunity, an increase in the incidence of many diseases and, consequently, an rise in mortality. Certain social groups
are particularly vulnerable to the negative impact of extremely high temperatures: the elderly, pregnant women and young children, people in a state
of multimorbidity, migrants, as well as city dwellers. People living in particularly climatically dangerous regions — tropical Africa, South Pacific is-
lands — are also exposed to a much greater extent than people living in other regions.

The growing awareness of climate threats, supported by the results of many research projects, has prompted the international community to
cooperate. Since the 1970s, international conferences on climate protection have been held on the initiative of the United Nations, the World Health
Organization and the World Meteorological Organization. This has led to the adoption of a number of agreements, including the Paris Agreements
in 2015, which are intended to reduce greenhouse gas emissions and curb temperature rise. The European Green Deal document should also be
mentioned. This complex and multithreaded activity can reasonably be described as global climate policy. Although many countries are not moti-
vated enough to actively participate, there is a chance that cooperation within the framework of global climate policy and international public health

will bring to people positive health results.
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Kiedy w czasie wygasania pandemii eksperci zdrowia
publicznego zastanawiali si¢ nad kierunkami zmian, jakie
okazg si¢ w przysztosci niezbedne do bardziej efektyw-
nego funkcjonowania, to na jednym z pierwszych miejsc
stawiany byl problem przystosowania si¢ do zmian klimatu
[1]. Oznacza to konieczno§¢ wzmacniania nawigzanego
juz wspotdziatania z przedsigwzigciami podejmowanymi
przez kraje wspotpracujace w ramach globalnej polityki
klimatycznej [2]. Sposrod wielu przejawow tych niepo-
kojacych zjawisk na szczegdlng uwage zastuguje state
podnoszenie si¢ przecigtnych temperatur — ocieplenie kli-
matyczne — oddziatywujace na stan zdrowia [3]. W zakresie
zaleznym od ludzkiej aktywnoSci, zwtaszcza gospodarczej,
procesy prowadzace do dalszego ocieplenia powinny by¢

zahamowane. Ponadto nalezy podja¢ — w miar¢ mozliwo-
$ci — starania prowadzace do odwrdcenia ich skutkow. Dla
globalnej polityki klimatycznej, a tym samym wspotdzia-
tajacego z nig migdzynarodowego zdrowia publicznego,
takie zdefiniowanie celéw powinno by¢ traktowane w nad-
chodzacych latach jako bezwzgledny priorytet $wiatowej
wspblpracy'. Swiadomie przygotowywane polityki pub-
liczne, umozliwiajace wspotprace wielu krajow, muszg
by¢ nakierowane na interwencje w procesy zwiazane
z podstawowymi przyczynami zmian klimatycznych, ta-
kimi jak redukowanie emisji gazow cieplarnianych, a nie
tylko na objawowe leczenie zdrowotnych konsekwencji
[4]. Wysitki majace umozliwi¢ ustalanie przez spotecznos¢
mi¢dzynarodowa wspolnych priorytetow i mobilizowanie
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odpowiednich zasobow oraz kompetentnego personelu
zostaty podjete juz wiele lat temu, o czym bedzie mowa
w dalszej czeSci artykutu.

Uwagi o konieczno$ci kontroli klimatu nie sg odosob-
nione, a wazng rol¢ w naglasnianiu problemu odgrywa
Organizacja Narodéw Zjednoczonych. Jej sekretarz gene-
ralny Antonio Guterres na poczatku lata 2024 roku ostrze-
gal, ze ekstremalne upaty maja dramatycznie szkodliwy
wplyw na ludzi i srodowisko, nazwat je wrecz ,,cichym
zabojcg” (silent killer)’. W tej sytuacji $wiat musi sprostaé¢
wyzwaniom wynikajagcym z wielu niepokojacych zjawisk
pogodowych, zwlaszcza tych spowodowanych przez ros-
nace temperatury. Sekretarz generalny ONZ podkreslat,
ze trzeba jak najszybciej podejmowac decyzje i dziatania
chronigce klimat, oraz apelowatl do rzadow i spoteczenstw
o nieustawanie w wysitkach ratujacych planete. Charakte-
rystyczng cecha wystapienia Antonio Guterresa byto state
odwotywanie si¢ do faktow potwierdzonych przez nauke.
Mimo oczywistego moralnego znaczenia apelu o ochrone
klimatu to precyzyjna i wynikajaca z naukowych ustalen
kalkulacja prawdopodobienstwa klimatycznej katastrofy
miata by¢ argumentem rozstrzygajacym.

O sile zaangazowania $rodowisk naukowych w sprawy
ochrony zdrowia ludzi przed destrukcyjnymi skutkami
zmian klimatu moga $swiadczy¢ stowa uzyte w tytule naj-
nowszego raportu opublikowanego w ramach zainicjowa-
nego przez prestizowy ,,Lancet” projektu poswigconego
temu zagadnieniu. Napisano w nim o nieodwracalnych
szkodach zdrowotnych, do jakich prowadza klimatyczne
zagrozenia. Zaznaczono, ze to na tych zagadnieniach
powinna koncentrowaé si¢ uwaga swiata’. W tytule po-
przedniego raportu uzyto zwrotu ,,zdrowie na tasce paliw
kopalnych” [6]. Cala inicjatywa podjeta w ramach wspo-
mnianego projektu nazywa si¢: ,,The Lancet Countdown”,
co stanowi prawdopodobnie nawigzanie do procedury od-
liczania stosowanej przed wybuchem jadrowym, z ktorym
zostat poréwnany kryzys klimatyczny.

Celem tego artykutu jest przedstawienie pojawiajacych
si¢ w literaturze informacji $wiadczacych o narastajgcym
na skutek wzrastajacego ocieplenia klimatycznego zagro-
zeniu dla zdrowia ludzi, a takze o podejmowanych przez
spoteczno$¢ miedzynarodowa wysitkach majacych zaha-
mowac, a przynajmniej spowolni¢ zaostrzanie si¢ zdro-
wotnych szkdd. Laczenie aktywno$ci migdzynarodowego
zdrowia publicznego i globalnej polityki klimatycznej jawi
si¢ zatem jako koniecznos¢.

& Terminologia

Dobér terminologii w kontekscie rozwazan na temat kli-
matu, podobnie jak w wielu naukach spotecznych, takze
w obszarze zdrowia publicznego ma istotne znaczenie ze
wzgledu na emocjonalne czy wartosciujace zabarwienie,
wiazace si¢ z poszczegdlnymi stowami. W prowadzonych
w ostatnich latach dyskusjach terminy ,,globalne ocieple-
nie”, ,,zmiana klimatu” bywajg uzywane zamiennie, cho¢
ich znaczenia nie s3 tozsame. ,,Globalne ocieplenie” odnosi
si¢ do stanu dlugoterminowego podniesienia si¢ tempe-
ratury powierzchni planety, co dzieje si¢ od poczatku ery

przemystowej*. Jest to tylko jeden z elementdéw zjawiska
okreslanego jako ,,zmiana klimatu”, ktore odnosi si¢ do
szerszego zakresu przeobrazen. Nalezy do nich podno-
szacy si¢ poziom morz, kurczace si¢ lodowce gorskie,
przyspieszajace topnienie lodu na Grenlandii, Antarktydzie
i Arktyce oraz zmiany w okresach kwitnienia roslin. Liczne
i odnoszace si¢ do wielu aspektow rzeczywistosci konse-
kwencje zmieniajacego si¢ klimatu majg czgsto wigksze
znaczenie dla warunkéw zycia ludzkich spotecznosci niz
sam wzrost temperatury®. Powstato przy tym podejrzenie,
ze w spotecznym odbiorze zwrot moéwiacy o ociepleniu nie
jest traktowany jako podlegajaca zwyczajnej weryfikacji
relacja o faktach, ale jako krytyczny komunikat odrzucany
w niektorych krajach przez zwolennikow prawicowych
opcji politycznych, np. przez Republikanow w USA [7], co
moze niekorzystnie wptywac na jako$¢ naukowej dyskus;ji.
Zar6wno ,,zmiana”, jak i,,0cieplenie” klimatu powin-
ny by¢ odrozniane od ,,pogody”, a wigc stanu atmosfery
w okreslonym miejscu i w relatywnie krotkim, wskazanym
okresie®. Parametry pogodowe opisuja sytuacje w dol-
nych warstwach atmosfery i dotycza takich mierzalnych
wielkos$ci jak wysokos$¢ temperatury, ci§nienie powietrza,
poziom wilgotnosci, kierunek i sita wiatru, wystepowanie
i nat¢zenie opadow itp. Kiedy mowi si¢ o zmianie klima-
tu, problemem sg zmiany dtugoterminowe, wynikajace
z usrednienia dziennych warunkéw pogodowych. Zjawi-
sko okres$lane jako ,,pogoda” jest dynamiczne, podlega
nieustannie zachodzacym zmianom. Klimat ma charakter
wzglednie staly w dluzszych przedziatach czasu, cho¢
ostatnio jego zmiany, a zwlaszcza ocieplenie, ulegajg co-
raz bardziej gwaltownemu przyspieszeniu. W literaturze
ocenia sig, ze z hipoteza o ocieplaniu si¢ klimatu zgadza
si¢ 97% badaczy’. Grupa tych, ktora jej zaprzecza, moze
by¢ zatem traktowana jako marginalna [8], chociaz zadng
miarg nie nalezy lekcewazy¢ wptywu takze tego stanowi-
ska na debate polityczna [9].
Na najwieksze opory napotyka stosowanie terminu
,.kryzys klimatyczny”. Okres$lenie to jest postrzegane jako
najsilniej nasycone krytyczng ocena, przez co czgsto za-
stepuje si¢ je bardziej neutralng ,,zmiang klimatyczng”.
Wyraznym przyktadem wahan odnoszacych si¢ do termi-
nologii sg rozterki autoréw przygotowujacych dotyczace
tej sprawy dokumenty ONZ. W tekscie, ktory nie pozosta-
wia merytorycznych watpliwosci co do tego, ze ludzkos¢
ma do czynienia ze zjawiskami kryzysowymi, napisano:
»zmiana klimatyczna to goracy temat (%ot topic), z ktorym
wigze si¢ wiele mitow i falszywych wiadomosci™. Mozna
odnie$¢ wrazenie, ze autorzy tych sformutowan obawiali
sig, iz postugiwanie si¢ stowem ,,kryzys” zwigksza podat-
no$¢ uczestnikow dyskusji na uleganie zwodniczej mito-
logii propagowanej przez przeciwnikow tezy o powadze
zagrozen klimatycznych. Niemniej jednak uzasadniony
jest sad o braku konsekwencji, bo w innym dokumencie
ONZ, przygotowanym z okazji 75. rocznicy powstania
organizacji stwierdzono, ze to ,.kryzys klimatyczny jest
wyscigiem, ktory mozemy wygrac”, a ,,zmiana klimatu
jest najbardziej znaczacym kryzysem naszych czasow™.
Mniej wahan mozna zauwazy¢ w aktywnosciach podej-
mowanych przez Uni¢ Europejska, w ktoérej dokumentach
redagowanych przez Dyrekcje Generalng ds. Klimatu
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(Directorate-General for Climate Action) wielokrotnie
si¢ mowi o kryzysie klimatycznym (np. zdanie: ,,co robi
UE, aby walczy¢ z kryzysem klimatycznym”, a we wpro-
wadzeniu do jednego z tekstow padajg stowa: , Kryzysy
klimatyczny i przyrodniczy sa ze soba powiazane i nalezy
je rozwigzywac tgcznie”!’. Ponadto warto pamigta¢ o am-
bitnym planie redukcji emisji gazow cieplarnianych o co
najmniej 55% do 2030 roku. Zwany jest on Europejskim
Zielonym Ladem i ma w oczywisty sposob by¢ odpowie-
dzig na kryzys klimatyczny''. Niektore, niezbyt liczne
rzady nie majg oporéw w traktowaniu obecnej sytuacji
jako kryzysu klimatycznego, wsrdd nich nalezy wskazaé
rzad USA (Bidena—Harris)!2.

Jesli w odniesieniu do tekstow pisanych przez ONZ
mozna byto dostrzec pewne wahania co do stusznosci po-
stugiwania si¢ stowem ,.kryzys”, to rozterki tego rodzaju
nie byly udzialem autoréw komunikatu przygotowanego
przez WWF-UK, czyli pozarzadowg organizacj¢ wspieraja-
cg ochrong klimatu i §rodowiska. W dokumencie napisano,
ze to kryzys klimatyczny stat si¢ goragcym tematem debat
prowadzonych w mainstreamowych mediach'®. Wydaje sie,
ze te ostatnie nie maja trudnosci w nazywaniu panujacej
sytuacji kryzysem. Przykladem gotowos$ci mediow do
mowienia o klimatycznym kryzysie moga by¢ tytuty we
francuskim dzienniku ,,Le Monde™: ,,We wszystkich regio-
nach Francja dotknigta kryzysem klimatycznym™'4, stata
rubryka ,.kryzys klimatyczny” w brytyjskim ,,Guardianie!s
czy w amerykanskim ,,New York Times”, gdzie czytamy:

,.Kryzys klimatyczny to takze kryzys zdrowotny™'.

W tytule niniejszego tekstu uzyty jest termin ,,ocie-
plenie klimatyczne”, cho¢ jego autor nie ma watpliwo-
$ci, ze prawdziwym problemem jest kryzys klimatyczny.
Wykorzystanie pojecia zawezajacego pozwala jednak na
skupienie uwagi na zdrowotnych konsekwencjach eks-
tremalnych upaléw (fal upatow), bo to one, wywierajac
najbardziej destrukcyjny wptyw na stan zdrowia, stano-
wia najpowazniejszy problem, z jakim musi si¢ zmierzy¢
zdrowie publiczne'’. Autorzy przegladu definicji tego
pojecia stwierdzili, ze w wigkszos$ci z nich zwraca si¢
uwage na intensywno$¢ oraz czas trwania opisywanego
zjawiska, ktory waha si¢ od jednego do pigciu dni [10].
Przywotuja tez kilka przyktadow definicji, ktore sg prak-
tycznie wykorzystywane. Przyktadowo, Amerykanskie
Towarzystwo Meteorologiczne (American Meteorological
Society — AMS) definiuje ocieplenie klimatyczne jako

,,okres nienormalnie i nieprzyjemnie goracej i zwykle
wilgotnej pogody”. Narodowa Administracja Oceanicz-
na i Atmosferyczna w Stanach Zjednoczonych (National
Oceanic and Atmospheric Administration — NOAA) propo-
nuje definicje ,,okres nienormalnie goracej pogody, ktory
zwykle trwa dwa lub wigcej dni. Temperatury musza by¢
poza historycznymi $rednimi dla danego obszaru”. Mig-
dzyrzadowy Zespot ds. Zmian Klimatu (Intergovernmental
Panel on Climate Change — IPCC'®) objasniat ekstremalna
temperature upatow jako ,,okres nienormalnie goracej po-
gody”, a Swiatowa Organizacja Meteorologiczna (World
Meteorological Organization) jako ,,okres nienormalnie
i nieprzyjemnie goracej pogody”.

B Kryzys klimatyczny

Wiosng 2023 roku opublikowany zostat raport przygoto-
wany przez [IPCC, w ktérym potwierdzono wystgpowanie
negatywnych konsekwencji utrzymujacego si¢ procesu
wzrostu temperatury'’. Jego dostrzeganymi juz obec-
nie skutkami sg m.in. masowo wymierajaca z powodu
suszy roslinno$¢, zmiana wzorca opadow zwigkszajaca
czgstotliwoscé 1 zasigg pozarow lasow, czestsze i bardziej
destrukcyjne huragany, z reguty przynoszace gwaltow-
ne i obfite deszcze. Analizujac efekty dotychczasowych
bezskutecznych wysitkéw zmierzajacych do ograniczenia
emisji gazéw cieplarnianych — z duzym prawdopodobien-
stwem gldwnego sprawcy wzrostu temperatury — nalezy
przewidywac, ze dtugoterminowe oddziatlywanie nega-
tywnych skutkéw okaze si¢ nawet kilkakrotnie wigksze,
niz pierwotnie prognozowano. Ich wielkos¢ i dolegliwos¢
bedzie prawdopodobnie si¢ nasila¢ z kazdym przyrostem
temperatury w ramach globalnego ocieplenia. Prognozo-
wano, ze roznorodne ryzyka klimatyczne i nieklimatyczne
beda coraz bardziej na siebie wzajemnie oddzialywac,
tworzac skomplikowane i kaskadowo narastajace tancuchy
negatywnych zdarzen, ktore ze wzgledu na swoja ztozono$¢
stang si¢ coraz trudniejsze do opanowania.

W 2023 roku Swiatowa Organizacja Zdrowia opubliko-
wata wyniki badan, z ktérych wynikalo, ze w tym czasie
juz 3,6 mld ludzi mieszkato na obszarach wysoce podat-
nych na zmiany klimatu, to znaczy tam, gdzie czynniki
klimatyczne wptywaly uposledzajaco na funkcjonowanie
spoteczenstw, ich zycie gospodarcze, jakos¢ kontaktow
migdzy ludzmi i ich zdrowie®. Szacowano, ze do 2030 roku
bezposrednie koszty szkod dla zdrowia (z wylaczeniem
kosztow w sektorach decydujacych o zdrowiu, takich jak
rolnictwo, gospodarka wodna i warunki sanitarne) bgda
wynosity od 2 do 4 mld USD rocznie.

W cytowanym na poczatku tego tekstu wystapieniu
Sekretarza Generalnego ONZ przytoczone byly za Mig-
dzynarodowga Organizacja Pracy dane, z ktérych wynikato,
ze ponad 70% $wiatowej sity roboczej — 2,4 mld ludzi —
byto wtedy narazonych na wysokie ryzyko ekstremalnych
upatow, co powodowato rocznie 22,85 mln uszkodzen ciata
i blisko 20 tys. zgonow wsrdd pracownikow?!. Ci mieszka-
jacy w Afryce, krajach arabskich oraz Azji i regionie Azji
i Pacyfiku byli najbardziej narazeni na nadmierne upaly.
W tych regionach problem ten dotyczyl odpowiednio
93%, 84% 1 75% sily roboczej. Wraz ze wzrostem dzien-
nych temperatur powyzej 34°C (93,2°F) wydajno$¢ pracy
zaczynata spada¢ o 50%, co dewastowato bezposrednio
gospodarke tamtejszych krajow.

W raporcie przygotowanym przez Swiatowa Organi-
zacj¢ Meteorologiczng (World Meteorological Organiza-
tion — WMO), opublikowanym w czerwcu 2024 roku [11],
przedstawiono kilka faktow i stwierdzono, ze w ciggu
najblizszych 5 lat istnieje 80-procentowe prawdopodo-
bienstwo przekroczenia o wigeej niz 1,5°C $redniej rocznej
temperatury w stosunku do poziomu sprzed epoki przemy-
stowej co najmniej przez jeden rok. Autorzy przewidywali,
ze $rednia globalna temperatura przy powierzchni Ziemi
w kazdym roku miedzy 2024 a 2028 rokiem bedzie wyzsza
o 1,1°C do 1,9°C od wartosci bazowej z lat 1850—-1900.



Prognozowano z prawdopodobienstwem (86%), ze w tych
latach padnie nowy rekord temperatury, bijac ten 2023 roku,
ktory do chwili opublikowania raportu pozostawat rokiem
najcieplejszym. Na 80% oszacowano prawdopodobienstwo,
ze w latach 20242028 co najmniej w jednym roku wzrost
temperatury tymczasowo przekroczy 1,5°C, ale takie krot-
koterminowe ocieplenie nie oznacza trwatego naruszenia
celu Porozumienia paryskiego, zaktadajacego ograniczenie
wzrostu temperatury do 1,5°C. W raporcie po raz kolejny
przypomniano, jak pilng potrzeba jest intensywne dziatanie
na rzecz klimatu. Ponadto przewidywano, ze ocieplenie
Arktyki w ciagu najblizszych pigciu przedtuzonych zim
(od listopada do marca) begdzie ponad trzykrotnie wyzsze
niz ocieplenie w $redniej globalnej temperaturze.

= Prohy globalnego reagowania

Podejmowane w skali $wiata proby wspoéltpracy majacej
stuzy¢ ochronie klimatu i zapobieganiu skutkom jego zbyt
szybkich zmian sg procesem, ktoéry mozna traktowac jako
globalng polityke klimatyczng. Pierwsza znaczaca zorga-
nizowana pod auspicjami ONZ konferencja poswigcona
zagadnieniom ochrony $rodowiska odbyta si¢ w Sztok-
holmie w 1972 roku?. W 1995 roku przeprowadzono
w Berlinie konferencj¢ oznaczong symbolem COP 1, ale
wczesniej, na konferencji w Genewie w 1979 roku, po-
wotano do zycia wspomniany juz Miedzyrzadowy Zesp6t
ds. Zmian Klimatu (Intergovernmental Panel on Change
Climate — IPCC)?. Zainicjowano wtedy prace prowadzg-
ce do uchwalenia dwoch miedzynarodowych traktatow
dotyczacych klimatu: 1) Ramowej Konwencji Narodow
Zjednoczonych w sprawie Zmian Klimatu (United Nations
Framework Convention on Climate Change — UNFCCC),
przyjetej w czerweu 1992 roku w Rio de Janeiro podczas
tzw. szczytu Ziemi i z tego powodu nazywanej niekiedy
Konwencja z Rio?; 2) dotaczonego do niej protokotu
z Kioto z 10 grudnia 1997 roku®. Ten ostatni akt dotyczyt
ograniczenia emisji szeSciu gazoéw cieplarnianych, wsroéd
nich dwutlenku wegla i metanu.

W raporcie przygotowanym w 1990 roku przez IPCC
przewidywano, ze kontynuowanie dziatalnosci gospodar-
czej bez wprowadzenia §wiadomych ograniczen bedzie
powodowato wzrost globalnej temperatury w XXI wicku
o okoto 0,3°C na dekade®.

Na konferencji klimatycznej COP 21, ktora odbyla si¢
w 2015 roku, podpisano dokument — Porozumienie paryskie
(The Paris Agreement)*’. Wydarzenie to jest traktowane
jako jedno z najwazniejszych aktywnosci zwigzanych
z dziataniami na rzecz klimatu?®. Uczestnicy spotkania,
a pézniej sygnatariusze porozumienia, zgodzili si¢, ze
postepujace zmiany klimatu, powodowane w duzej mierze
przez dziatalno$¢ ludzi, doprowadzily do sytuacji, ktora
mozna okresli¢ jako globalny stan wyjatkowy. Szkodliwe
procesy przekraczaja granice panstwowe i s problemem
calej ludzkosci, dlatego wymagaja mi¢dzynarodowej
wspolpracy i skoordynowanych wspdlnych rozwigzan.
Jako nadrze¢dny cel uznano dazenie do znaczacego ogra-
niczenia globalnej emisji gazéw cieplarnianych tak, aby
utrzymac wzrost temperatury na $wiecie ponizej 2°C przy

podejmowaniu wysitkow stuzacych ograniczeniu go do
1,5°C. Punktem odniesienia miat tu by¢ poziom temperatury
sprzed epoki przemystowej. Podstawg przyjecia celu staly
si¢ twierdzenia, zgodnie z ktorymi emisja gazow cieplar-
nianych byla i jest glowna przyczyna wzrostu temperatury.

Porozumienie jest prawnie wigzacym traktatem mig-
dzynarodowym. Weszto w zycie 4 listopada 2016 roku,
kiedy to zostalo ratyfikowane przez 55 panstw odpowie-
dzialnych za 55% emisji gazow cieplarnianych®. Wedhug
stanu na styczen 2021 roku Porozumienie paryskie byto
podpisane przez 195 stron (194 panstwa i Unia Europej-
ska), a ratyfikowane przez 190 podmiotow?.

Nalezy jednak zastrzec, ze lista sygnatariuszy porozu-
mienia nie jest stabilna i niekiedy ideologicznie motywo-
wany opor wobec zajmowania si¢ ochrong klimatu sktania
do odmowy uczestnictwa. W 2019 roku, w czasie prezy-
dentury Donalda Trumpa, USA wystapily z porozumienia®!,
co bylo powaznym ciosem dla mozliwosci realizowania
uzgodnionych tam planéw, biorac pod uwage wielkos¢
amerykanskiej gospodarki i jej wplyw na stan klimatu.
Wkrotce si¢ okazalo, ze wypowiedzenie porozumienia nie
bylo pustym gestem, kiedy podpisane zostato rozporzg-
dzenie umozliwiajace agencjom federalnym odstapienie
od kontroli projektow infrastrukturalnych, takich jak auto-
strady i rurociggi*?. Odebrato to podmiotom realizujagcym
Krajowa Polityke Srodowiskowa (National Environmental
Policy — NEP) wazne uprawnienia, pociggajac za sobg zte
konsekwencje dla klimatu. Innym nastepstwem zmienio-
nej polityki byto otwarcie dla komercyjnych potowow
utworzonego za czasow prezydentury Baracka Obamy
rezerwatu morskiego Northeast Canyons and Seamounts
Marine National Monument. Prezydent Joe Biden zmienit
te decyzje wkrotce po objeciu urzedu®. Jedng z waznych
wprowadzonych wtedy zmian prawnych bylo przywroce-
nie obowiazku kontrolowania programéw inwestycyjnych
z punktu widzenia ekologicznego bezpieczenstwa. Jest
jednak prawdopodobne, ze powtérny wybor Trumpa na
stanowisko prezydenta zdestabilizuje liste sygnatariuszy
porozumienia.

W czasie konferencji COP 28, ktora odbyta si¢ w Duba-
juw 2023 roku, przeprowadzono globalng inwentaryzacje
(stocktaking) dziatan podjetych przez strony Porozumienia
paryskiego dla osiagnigcia zamierzonych celow i uzyska-
nych efektow™. Stwierdzono, ze spoteczno$¢ $wiatowa nie
jest na dobrej drodze do ograniczenia globalnego ocieple-
nia do 1,5°C, a szanse osiggniecia uzgodnionych wspolnie
zatozen gwaltownie si¢ zmniejszaja>. Przedstawiono plan
dziatania, ktory pozwolityby na utrzymanie putapu 1,5°C,
a tym samym zabezpieczenia zycia i zdrowia ludzi oraz
funkcjonowania gospodarki. Rozwigzanie to stwarzatoby
mozliwo$¢ zblizenia si¢ do zatozonych celow.

W czasie konferencji we wspotpracy ze Swiatowa
Organizacjg Zdrowia (WHO), Fundacja Wellcome Trust
i innymi partnerami zorganizowano pierwszy w historii
Dzien Zdrowia (3 grudnia) poswigcony zagadnieniom
ochrony klimatu jako waznego obszaru determinujgcego
stan zdrowia ludzi. W czasie obrad wskazano pi¢¢ prob-
lemow:

e prezentacj¢ bazy dowodowej na temat wzajemnych
zaleznosci migdzy zmianami klimatu a zdrowiem,
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*  promowanie ,,argumentéw zdrowotnych na rzecz dzia-
tan na rzecz klimatu” i korzysci stad ptynacych,

* promowanie najlepszych praktyk wzmacniajacych
odpornos¢ systemdéw zdrowotnych na zmiany klimatu,

» identyfikacje¢ i intensyfikacj¢ dziatan adaptacyjnych
w celu rozwigzania problemu wptywu zmian klima-
tycznych na zdrowie ludzi (w tym poprzez inicjatywe
One Health),

» dalsze podejmowanie mi¢dzynarodowych dziatan stu-
zacych wzmacnianiu zdrowia, udzielajacych wsparcia
(relief), przyczyniajacych si¢ odbudowy (recovery)
i shuzenia umacnianiu pokoju.

Aktywnos$ci zwigzane z analizg kazdego z pigciu prob-
leméw tak w sensie prowadzenia badan, kumulowania
wiedzy na temat fancuchéw przyczynowych, jak i elementu
przekazu edukacyjnego, ktdéry moze sta¢ si¢ czynnikiem
motywujacym ludzkie zachowania, zostaty potraktowane
jako plan przedsiewzigé realizowanych przez podmioty
angazujace si¢ w programy stuzace zdrowiu i srodowisku.

Uczestnicy Konferencji przyjeli takze deklaracje o kli-
macie i zdrowiu*®. W jej teks$cie wyrazono glebokie zanie-
pokojenie panstw uczestniczacych niezmniejszajacym si¢
negatywnym wptywem zmian klimatycznych na zdrowie.
Podkreslono wage podjecia problemu interakcji 1 wza-
jemnych zalezno$ci migdzy zmiang klimatu a zdrowiem
i dobrostanem ludzi. Jako koncepcyjne i polityczne ramy,
w jakich problem powinien by¢ stawiany uznano Ramowa
Konwencje¢ (Konwencje z Rio) i Porozumienie paryskie,
a wskazane tam mechanizmy uznano za gléwne migdzy-
narodowe i mi¢dzyrzadowe fora, ktdre powinny by¢ wy-
korzystane w przygotowaniu globalnej reakcji na zmiane
klimatu. Przypomniano tez o koniecznosci wykorzystania
dorobku wypracowanego w trakcie Konferencji COP 26
w 2021 roku Stowarzyszenia na rzecz Dziatan Transfor-
macyjnych w Dziedzinie Klimatu i Zdrowia (Alliance for
Transformative Action on Climate and Health — ATACH),
ktore podjeto kwestie budowy odpornych na zmiang kli-
matu i zrownowazonych systemow opieki zdrowotnej*.

Wirod efektow miedzynarodowej wspotpracy nalezy
takze wskaza¢ dokument dotyczacy celow klimatycznych
realizowanych w obszarze jednego tylko regionu — Eu-
ropejski Zielony Lad (The European Green Deal)*, kto-
ry — cho¢ nie ma zasiggu globalnego — dobrze ilustruje
polityczne trudnosci pigtrzace si¢ przed polityka klima-
tyczng i zdrowiem publicznym. Zadaniem postawionym
przed krajami Unii Europejskiej bylo osiggnigcie do roku
2050 zerowego poziomu emisji gazow cieplarnianych
netto, a takze ochrona, zachowanie i poprawa kapitatu
naturalnego wspolnoty oraz ochrona zdrowia i dobrostanu
obywateli przed zagrozeniami i negatywnymi skutkami
zwigzanymi ze Srodowiskiem. Decyzje dotyczace sektorow,
ktérych aktywno$¢ miataby wptyw na emisje tych gazow,
powinny by¢ podporzadkowane koniecznos$ci realizacji
nadrzednego celu klimatycznego. Jednak perspektywa
przymusowego ponoszenia wynikajacych stad doraznych
wyrzeczen zmniejszajacych komfort zycia juz wkrotce
po uchwaleniu wzbudzita masowe protesty [12], ktore
nasility si¢ po wyborach do Parlamentu Europejskiego,
co grozi ostabieniem rygoryzmu stawianych pierwotnie
wymagan [13]. Jest to przyktad dramatycznego dylematu,

przed ktorym stajg spoteczenstwa i decydenci, kiedy do-
raznie rozumiana korzy$¢ — biezace oszczednosci wydat-
kéw — przewaza nad strategicznym, dlugofalowym celem
klimatycznym i zdrowotnym.

O Skutki kryzysu klimatycznego

Badacze analizujacy wptyw zmian klimatycznych na zycie
spoteczne nie maja watpliwosci co do ich negatywnego
charakteru, ale przedstawiajg r6zne wielko$ci przewidy-
wanych strat. W jednej z prognoz dotyczacej 2030 roku
zaprezentowanej przez Bank Swiatowy liczba 0sob popa-
dajacych w ubdstwo z powodu zmiany klimatu wyniosta
od 32 mIn do 132 min [14]. W scenariuszach przyjeto, ze
czynniki spoteczno-gospodarcze, odgrywajace gtéwna role
w ksztattowaniu perspektyw ekonomicznych, w wersjach
optymistycznych (szybki wzrost gospodarczy sprzyjajacy
wlaczeniu spolecznemu z powszechnym dostepem do
podstawowych ustug w 2030 roku) zmniejszaty o potowe
skutki ubdstwa w poréwnaniu z wersjami pesymistyczny-
mi. Wzrost ubdstwa wspotwystepowat wtedy ze szkoda-
mi zdrowotnymi: malarig, biegunkami i zahamowaniem
wzrostu oraz wzrost cen zywnosci. Wplyw cen zywnosci
byt najwazniejszym czynnikiem w Afryce Subsaharyjskiej,
podczas gdy skutki zdrowotne i klgski zywiolowe okazy-
waly si¢ istotniejsze w innych czg¢sciach globu.

Nie ma watpliwosci, ze we wspotczesnym §wiecie struk-
tura ryzyk wystepujacych w wielu krajach jest ksztattowana
w znacznym stopniu ze wzgledu na ekstremalne zjawiska
naturalne i zmiany klimatu, chociaz inne czynniki takze
odgrywaja swoja role*'. Szczegolnie negatywne skutki
przynosi naktadanie si¢ na siebie, wspotwystgpowanie
w tym samym czasie wielu szkodliwych procesow. Procz
zmian klimatu obserwujemy takze wzrost populacji czy
prowadzaca do wewngtrznych napi¢¢ polaryzacje¢ politycz-
ng, zatamania gospodarcze i przemieszczanie si¢ ludnoscei,
ktére wzajemnie si¢ wzmacniajg, potegujac destrukcyjne
skutki. Autorzy zacytowanego opracowania poshuzyli si¢
przyktadem globalnego kryzysu wodnego. W jego ra-
mach zmiany klimatyczne wspotuczestniczag w rozwoju
tancuchow zdarzen, ktdre nawzajem si¢ stymulujac, szko-
dza ludziom, rolnictwu i przyrodzie. W procesie zmian
klimatycznych takie ich elementy jak ulewne deszcze,
burze, powodzie, susze i nieurodzaje sg coraz cze¢stsze,
a w rezultacie bezpieczenstwo zywnosciowe obniza si¢
na catym $wiecie.

W raporcie Migdzynarodowej Organizacji ds. Migra-
¢ji z 2024 roku napisano, ze dostrzegana juz od wielu lat
intensywna dziatalno$¢ ludzi, prowadzaca do nieodwra-
calnych szkod ekologicznych, nie ulegta w ostatnim cza-
sie zmniejszeniu*?. Nadal kontynuowane byty w krajach
bogatych nadmierna konsumpcja i wymuszana przez nia
nadprodukcja zwigzana z niezrOwnowazonym wzrostem
gospodarczym, wyczerpywaniem si¢ zasobow i zalamaniem
réznorodnosci biologicznej. Niezahamowane i postgpujace
zmiany klimatyczne (w tym globalne ocieplenie) uderzaty
praktycznie we wszystkie regiony §wiata. W tym czasie
nie wdrazano skutecznych inicjatyw, ktore moglyby przy-
czyniac si¢ do ochrony systemow ekologicznych planety.



Dziato si¢ to mimo coraz powszechniejszej $wiadomosci

niezwykle negatywnych konsekwencji wynikajacych ze

zmian klimatycznych. Koszty skutkow migracji i wymusza-
nej mobilnosci ludzi okazuja si¢ wysokie tak ekonomicznie,
jak 1 spolecznie czy politycznie, a rekordy klimatyczne

nadal ulegaja przekraczaniu. Jednoczes$nie przedstawiane

przez badaczy przewidywania dotyczace negatywnych

skutkoéw 1 opisujacych je scenariuszy sa kwestionowane

i dyskutowane w krggach wielu populistycznie zorien-
towanych politykow [15]. Wsérod wigkszosci ekspertow
i w coraz wickszym segmencie opinii publicznej istnieje

silne przekonanie, ze absolutnie niezb¢dne sa odpowiednie

dziatania zapobiegawcze, przeciwdziatajagce emisji dwu-
tlenku wegla, i znacznie szersze wykorzystanie zielonych

technologii. Niezbedne wydaje si¢ rowniez inicjowanie

specyficznych dzialan w zakresie gotowosci odpowiadania

i reagowania na klimatyczne zjawiska kryzysowe, takich

jak prace na rzecz zmniejszenia ryzyka klesk zywiotowych

poprzez odpowiednio zaplanowane finansowanie dziatan

zwigzanych ze zmiang klimatu.

™ Zdrowotne skutki kryzysu klimatycznego

Liczne, prowadzone juz od wielu lat badania klimatu
jednoznacznie wskazuja, ze w ramach zmian zwigksza si¢
czestotliwos¢ wystepowania fal upatow, bedaca glownym
problemem opisywanym w tym artykule, co prowadzi do
wzrostu zachorowan i zgonow, specyficznie zwigzanych
z goracem, poniewaz ekstremalne temperatury bezpo-
srednio wplywaja na zdrowie, uposledzajac zdolnos¢
organizmu do regulowania temperatury wewnetrznej*®.
Utrata tej kontroli moze prowadzi¢ do réznych choroéb,
w tym skurczoéw cieplnych (heat cramps), wyczerpania
cieplnego (heat exhaustion), udaru cieplnego (heatstroke)
i hipertermii. Fale upalow moga rowniez pogarszac¢ stan
zdrowia w przewleklych schorzeniach, takich jak choroby
uktadu krazenia, uktadu oddechowego, naczyn mézgowych
i schorzenia zwigzane z cukrzyca.

W tekscie opublikowanym kilka lat temu w ,,Lancecie’
napisano, ze poza bezposrednim wptywem wysokich tem-
peratur na pogarszanie si¢ ogdlnych miar stanu zdrowia,
takich jak umieralno$¢ i chorobowos¢, ich skutkiem jest
takze nickorzystne oddziatywanie na specyficzne aspekty,
np. przebieg i wyniki cigzy oraz zdrowie psychiczne [16].
Intensywny stres cieplny moze rowniez zmniejszac fizycz-
ng zdolnos¢ do pracy i sprawno$¢ motoryczno-poznawcza,
co ma konsekwencje dla produktywnosci i zwigksza ry-
zyko problemoéw zdrowotnych w miejscu pracy. Prawie
potowa $wiatowej populacji i ponad miliard pracowni-
koéw sg narazone na epizody wysokich upatéw, a okoto
jedna trzecia spos$réd nich odczuwa negatywne skutki
zdrowotne. Nastgpstwa przewidywanych zmian klima-
tycznych — niezahamowany wzrost §rednich temperatur —
z duzym prawdopodobienstwem doprowadza do wzrostu
zachorowalnosci 1 umieralnosci specyficznie powigzanych
z gorgcem. Szczegdlnie w regionach tropikalnych wzrost
temperatury przyczyni si¢ do sytuacji, kiedy fizjologiczne
granice zwigzane z tolerancja ciepla beda czesciej prze-
kraczane. Nalezy przy tym pamigtac, ze zmiany klimatu
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oddziatuja jednoczesnie na inne procesy spoteczne i eko-
nomiczne. Takie zjawiska jak starzenie si¢ spoteczenstwa,
urbanizacja czy wzrost gospodarczy wspdtuczestnicza
w zmianach klimatycznych i moga nasila¢, a niekiedy
tagodzi¢, zagrozenia zwigzane z upatami.

W informacji przedstawionej przez amerykanskie Cen-
trum Kontroli Chorob i Prewencji (Centers for Disease
Control and Prevention — CDC) autorzy przedstawili bar-
dziej szczegdlowy zestaw bodzcow, ktore sg szczegdlnie
grozne*. Zawierat on nastepujace punkty: wysoki poziom
wilgotnosci, otyto$¢, podniesiona temperatura ciata (fever),
odwodnienie, stosowanie lekow na recepte, choroby ser-
ca, choroba psychiczna, dolegliwosci krazeniowe (poor
circulation), oparzenia sloneczne, spozywanie alkoholu.
Staja si¢ one aktywne, gdy organizm nie jest w stanie odpo-
wiednio si¢ ochtodzi¢, co moze spowodowac uszkodzenie
moézgu i innych waznych organow. Unikanie, a przynaj-
mniej kontrola tych czynnikow moga przyczyniac si¢ do
zmniejszenia stopnia ryzyka.

W prognozie Banku Swiatowego opublikowanej
w 2010 roku przewidywano, ze zmiana klimatu moze
powodowaé wzrost cz¢stotliwosci wystepowania chorob
przenoszonych przez wektory (vector-born diseases), przez
wodg, zgondow zwigzanych z upatem i zimnem, urazow
i zgondw spowodowanych powodziami, a takze wystepo-
wanie niedozywienia*. W badaniach koncentrujacych si¢
na malarii i biegunce wykazano, ze koszty ochrony spadaty
dzieki poprawie podstawowych warunkéw zdrowotnych,
czemu towarzyszyty wyzsze dochody i rozwdj O ile popra-
wa bylta przewidywana we wszystkich regionach, to tempo
spadku kosztow ochrony przed wskazanymi chorobami
w Azji Potudniowej i Azji Wschodniej oraz na Pacyfiku
byto znaczaco szybsze niz w Afryce Subsaharyjskiej.

Na stronie Banku Swiatowego w 2024 roku zapisano,
ze biorac pod uwage wspodlczesny stan wiedzy, nie ma
watpliwosci, iz powiazania mi¢dzy klimatem, ubostwem
i zdrowiem nie mogg by¢ kwestionowane*®. Kryzys kli-
matyczny jest czynnikiem zwielokrotniajacym ryzyko
dla zdrowia, a ekstremalne zjawiska pogodowe niszcza
zdrowie na calym $wiecie w stopniu, ktéry uzasadnia
nazwanie sytuacji ,,globalnym kryzysem zdrowotnym’
(global health emergency). Autorzy emfatycznie stwier-
dzili, ze ,,nikt na catym §wiecie nie bedzie oszczedzony,
ale mieszkancy niektorych regiondw i osoby nalezace do
niektorych grup —kobiety, dzieci, osoby starsze, mniejszo-
$ci etniczne, osoby z istniejgcymi wezesniej schorzeniami
i osoby zyjace w ubostwie™’ — znajda si¢ w potozeniu
szczegolnie trudnym. Mozna przewidywac, ze pogar-
szajace si¢ warunki klimatyczne spowodujg zwigkszenie
liczby choréb i zgonow zwigzanych z upatami. Zmiana
WzorcOw rozprzestrzeniania si¢ choréb zakaznych zwigk-
szy prawdopodobienstwo wybuchu $miertelnych epidemii
i pandemii; ponadto pogorszy si¢ stan zdrowia matek oraz
dzieci i nasilg si¢ negatywne skutki zdrowotne ekstremal-
nych zjawisk pogodowych, takich jak powodzie, susze,
pozary laséw 1 wichury.

Swiatowa Organizacja Zdrowia przywotata wyniki
badan, z ktérych wynikato, ze w 2023 roku juz 3,6 mld
ludzi mieszkato na obszarach bezpos$rednio narazonych na
skutki zmian klimatu. Szacowano, ze w latach 2030-2050
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zmiana klimatu spowoduje okoto 250 tys. dodatkowych
zgonow rocznie z powodu niedozywienia, malarii, biegunki
i stresu cieplnego. Tego rodzaju obserwacje dowodzity do
stwierdzenia, ze prowadzace do kryzysu zmiany klimatu
przyczyniaja si¢ do kryzyséw humanitarnych zwigzanych
z falami upatéw, pozarami, powodziami, burzami tropi-
kalnymi i huraganami, a ich skala, czestotliwo$¢ oraz
intensywno$¢ coraz bardziej si¢ nasilaja.

W serii opracowan przygotowanych przez amerykanska
agencje zajmujaca si¢ problemami srodowiska (Environ-
mental Protection Agency — EPA) podjeto zagadnienie
klimatycznych zagrozen dla zdrowia osob nalezacych do
ro6znych grup spotecznych. W jednym z tekstow zajeto si¢
szczegolnie trudng sytuacjg osob starszych*. Przypomnia-
no, ze wraz z postgpujacym procesem starzenia posiadana
przez organizmy ludzi zdolno$¢ do kompensowania skut-
kow niektorych zagrozen srodowiskowych coraz bardziej
stabnie, a czynniki takie jak zanieczyszczenie powietrza
czy bardzo wysoka temperatura staja si¢ $miertelnym nie-
bezpieczenstwem. Dodatkowym zagrozeniem jest ograni-
czona mobilnos¢ osob starszych, ograniczajaca mozliwosci
kontaktowania si¢ z ludzmi, a takze nawigzywania relacji
z systemem zdrowotnym. W konsekwencji seniorzy moga
by¢ uzaleznieni od innych w zakresie opieki medycznej
i pomocy w zyciu codziennym, co drastycznie ogranicza
ich samodzielno$¢ i zarazem zwigksza podatnos¢ na eks-
tremalne zjawiska pogodowe.

Inng grupa ponadprzeci¢tnie narazong na szkodliwe
oddziatywanie klimatu, na ktéra zwrocono uwage w opra-
cowaniach EPA, byly dzieci i mtodziez do lat 18%. Ich
zwickszone ryzyko wynika w znacznym stopniu z natural-
nych uwarunkowan fizjologicznych. Rosngce i rozwijajace
si¢ organizmy sg bezposrednio wystawione na zewnetrzne
oddziatywania zaré6wno w sensie pobieranych z otoczenia
substancji odzywczych, jak i czynnikéw chorobotworczych.
Sam fakt przebywania na zewnatrz, na ,,Swiezym powie-
trzu”, ktore wraz z postgpujacym kryzysem klimatycznym
jest coraz mniej §wieze, wraz z naturalnym w tym wieku
szybkim oddychaniem i przyjmowaniem duzych ilosci
plynow przyczyniaja si¢ do intensywnego wchianiania
elementow chorobotworczych, zarowno tych obecnych
w atmosferze, jak i w wodzie. Sytuacja wydaje si¢ trudna
takze w przypadku dzieci, ktore sg bardzo wrazliwe emo-
cjonalnie, co wigze si¢ z procesem rozwoju ich systemu
nerwowego i dojrzewaniem psychicznym. Doswiadczenia
doznawane z powodu gwattownych burz, pozaréw i innych
ekstremalnych zdarzen, ktorych czgstotliwos¢ wzrasta wraz
ze zmiang klimatu, staja si¢ nieproporcjonalnie duzym
obcigzeniem dla ich psychiki. Nalezy rowniez pamietaé,
ze mate dzieci sag w petni zalezne od dorostych w kwestii
bezpieczenstwa, co moze narazi¢ je na wigksze ryzyko
podczas ekstremalnych zdarzen, kiedy nie ma przy nich
nikogo dorostego.

Kolejng wskazang przez EPA grupg, ktora jest bardziej
narazona na zdrowotne skutki zmian klimatycznych niz
reszta populacji, sa cigzarne kobiety i ich nienarodzone
jeszcze potomstwo™. Istnieje wiele biologicznych i beha-
wioralnych problemow pojawiajacych si¢ lub intensyfi-
kujacych w czasie cigzy i w zwigzku z porodem. Zwigk-
szaja one podatnos$¢ kobiet na infekcje uwarunkowane

niewlasciwg jakoscig zywnosci i wody, a takze wynikajace
z gwaltownych zmian temperatury oraz wilgotnosci czy
ukaszen owadow. Ekstremalne upaty, powodzie, poza-
ry lasow, osunigcia si¢ ziemi i niejednokrotnie taczace
si¢ z nimi migracje potgguja takie problemy zdrowotne
jak anemia, rzucawka, niska masa urodzeniowa, pordd
przedwczesny i poronienie. Kobiety w ciazy potrzebuja
niezawodnego dostgpu do transportu i opieki medycznej,
co przy wystapieniu ekstremalnych zjawisk pogodowych
czesto nie jest mozliwe. Doswiadczenie klgsk zywiotowych
i gwaltownych zjawisk pogodowych zwigksza ryzyko wy-
stapienia zespotu stresu pourazowego (PTSD) i depresji.

Grupg szczegodlnie narazong, o ktorej byta mowa w opra-
cowaniach EPA, sa osoby znajdujace si¢ w niekorzystne;j
sytuacji spotecznej z powodu materialnej biedy, niskiego
wyksztalcenia i zwigzanych z tym ograniczonych kom-
petencji spotecznych, a takze ze wzgledu na trwajace
choroby przewlekte, zwtaszcza takie, ktore prowadza
do utraty samodzielnosci®'. Warto dostrzec, ze sg to te
same osoby, o ktorych wspominali$my przy omawianiu
zagadnienia nierownosci zdrowotnych, stanowiacych
wspolczesnie jedno z najwigkszych wyzwan dla polity-
kéw zdrowotnych i zdrowia publicznego we wszystkich
krajach. Nasilenie narazenia tych ludzi wynika zaréwno
z faktu kumulowania si¢ réznych niekorzystnych czynnikow
zdrowotnych, ekonomicznych i kulturowych, obecnych
przed wystapieniem gwaltownych zjawisk pogodowych,
jak 1z ograniczenia wielko$ci zasobow pozostajacych do
wykorzystania w momencie wystapienia szczegdlnych po-
trzeb. Zamieszkiwanie w biednych rejonach czgsto wspot-
wystepuje z niedorozwojem infrastruktury chroniacej przed
skutkami zmian klimatycznych, a takze ze zmniejszonym
dostepem do $wiadczen zdrowotnych i spotecznych. Stan
zdrowia 0sob, u ktorych wystepuja przewlekle schorzenia,
np. zaburzenia i dolegliwosci psychiczne, choroby nerek,
serca, cukrzyca, astma, ograniczenia sprawnosci fizyczne;j,
moze pogorszac si¢ na skutek zmian klimatycznych. Ludzie
z pewnymi schorzeniami niejednokrotnie maja ostabiony
uktad odpornosciowy, co moze sprawic, ze beda bardziej
podatni na skrajne reakcje zwigzane ze wzrastajagcym lub
ekstremalnym cieptem. Ponadto reakcje organizmu na
niektore leki stosowane w leczeniu chordb przewlektych
moga ulega¢ nieoczekiwanym zaburzeniom.

Nalezy tez wskaza¢ wyraznie nierowny poziom zagro-
zenia mieszkancow miast i terendow pozamiejskich. W mia-
stach koncentracja ludnos$ci na matym obszarze, ktorego
powierzchnia jest w duzym stopniu zabetonowana, tereny
zielone ograniczone do minimum, gdzie gesta zabudowa
niekorzystnie wptywa na mozliwosci naturalnej cyrkulacji
powietrza, a ponadto istniejg liczne urzadzenia podgrze-
wajace temperature, powstaja tzw. miejskie wyspy ciepla
(Urban Heat Island — UHI) [17]. Nagromadzenie nieko-
rzystnych bodzcow w obszarach UHI czyni sytuacje os6b
nalezacych do grup szczegodlnie narazonych wyjatkowo
trudna. Zagrozenia te nie s abstrakcja. Badania ujawnity,
ze temperatury w miastach sg czgsto o co najmniej 1°C do
2°C wyzsze niz na obszarach wiejskich, a w sytuacjach
skrajnych roznica ta moze sigga¢ nawet 10°C [18]. Te same
przeprowadzone w USA badania pozwolily stwierdzi¢, ze
wystepowanie tzw. miejskich wysp ciepta przyczynito si¢



do ok. 50% catkowitej $miertelno$ci zwigzanej z upatami
latem 2003 roku w West Midlands. W duzym programie
koordynowanym przez Komisj¢ Europejska, w ktorym
postugiwano si¢ pojeciem ,,stresu cieplnego” (heat stress),
stwierdzono, ze przecigtna nocna temperatura w centrum
Paryza i Londynu byta 0 4°C wyzsza niz w okolicach wiej-
skich®. Jednak najpowazniejsze zagrozenia dla ludzkiego
zycia spowodowane przez UHI wystepowaly w miastach
na potudniu kontynentu: w Barcelonie i Walencji oraz
Rzymie i Mediolanie.

B Geograficzne zréinicowania Skutkow zdrowotnych

Strefa geograficzna, w ktorej dochodzi do eksponowania
ludzkich organizméw na oddziatywanie wysokich tem-
peratur, ma znaczacy wplyw na intensywnos$¢ i zakres
zdrowotnych konsekwencji. W ramach przygotowywania
Szoéstego Raportu Oceniajacego (IPCC Sixth Assessment
Report 2021)°* opracowano dokumentacje podsumowujacg
ustalenia naukowe o procesach pogodowych w skali glo-
balnej**, co pozwolito opisywac, przewidywac i oceniaé
sytuacje klimatyczna na $wiecie. Przyczynito si¢ to do
prowadzenia dyskusji i podejmowania decyzji na podsta-
wie konkretnych przestanek.

Jest oczywiste, ze negatywne nastgpstwa zdrowotne
sg w regionach goracych znacznie bardziej dolegliwe
niz w miejscach o tagodniejszym klimacie. Dotyczacy
krajow afrykanskich, opublikowany w 2024 roku syste-
matyczny przeglad pismiennictwa, uwzgledniajacy 100
artykutéw, wykazal, ze rejestrujac state wzrosty srednich
temperatur, w kolejnych latach odnotowano maksymalne
wartosci 45°C, 47°C, 51°C, a w 2023 roku temperatura
osiagneta poziom 60°C [19]. Chociaz bezspornie pogoda
1 klimat poszczeg6lnych obszarow Afryki sg zréznicowa-
ne, to jednak nie ma watpliwosci, ze duza czg¢$¢ konty-
nentu znajduje si¢ w strefie goracej. Co do konsekwencji
zdrowotnych potwierdzono, ze ekstremalne ciepto miato
wiele negatywnych skutkéw dla zdrowia ludzi, a ponadto
zwigkszato ryzyko $mierci z powodu chorob zwigzanych
z upatem. Odnotowano takze pogarszanie si¢ stanu zdro-
wia psychicznego u dorostych, szczegodlnie tych zyjacych
w rodzinach o niskich dochodach, oraz zwigkszanie si¢
prawdopodobienstwa poronienia w przebiegu cigzy. Ana-
lizowane badania ujawnily réwniez negatywny wplyw
wysokich temperatur na samopoczucie i bezpieczenstwo,
stan psychiczny, wydajnos¢ i komfort emocjonalny oséb
pracujacych fizycznie przez dluzszy czas w otwartej prze-
strzeni. Interesujacym watkiem w przywolanej analizie
byta kwestia ,,opdznien”, czyli czasu uptywajacego miedzy
pojawieniem bodzca w postaci fali upatu a negatywnym
skutkiem zdrowotnym. Badania wskazywaty zréznicowa-
ng dtugos¢ tego interwatu: od 0-28 dni przez 68 tygodni
do 1-10 miesiecy, co zalezato od jednostki chorobowe;j,
wysokosci temperatury i czasu ekspozycji, ale takze od
sytuacji spolecznej i ekonomicznej narazonej populacji.

Na stronie rzadu Australii umieszczona zostata in-
formacja o zagrozeniach zwigzanych z falami upatow:

,»Silne 1 ekstremalne fale upatow pochtonely wiecej ist-
nien ludzkich niz jakiekolwiek inne zagrozenie naturalne

w tym kraju. Fale upatow moga by¢ niebezpieczne jako
zagrozenie dla zdrowia najbardziej narazonych, ale moga
réwniez wptywaé negatywnie na sektory gospodarcze, jak
transport, rolnictwo i energetyki oraz powigzang z nimi
infrastruktur¢”. Analogiczna notatka znalazta si¢ na stronie
Australijskiego Czerwonego Krzyza. Opublikowano tam
takze instrukcje ukazujaca sposoby postepowania na wypa-
dek wystapienia ekstremalnych temperatur wraz zaleceniem
spakowania najpotrzebniejszych rzeczy, w tym lekow, na
wypadek kilkudniowego braku dostepu do podstawowych
ustug, a takze tych przedmiotéw, ktore nalezy zabraé, gdy
niespodziewanie zajdzie potrzeba opuszczenia domu’e.

Zdrowotne konsekwencje zmian pogody zostaty przed-
stawione w systematycznym przegladzie dotyczacym
sytuacji w kilku krajach zachodniego Pacyfiku, w tym
takze Australii [20].

Osoby starsze (powyzej 60 lat) okazaty si¢ bardziej
podatne na zgon zwigzany z ekstremalnym upatem niz
ludzie z innych grup wiekowych, ale odnotowano takze
podwyzszone ryzyko zgonu u matych dzieci. Zwigzek
miedzy falami upatéw a zachorowalnoscia sercowo-na-
czyniowa okazat si¢ statystycznie nieistotny, podobnie jak
powigzania migdzy falami upatéw a zachorowalnoscig na
choroby uktadu oddechowego.

Konsekwencje dla systemu zdrowotnego przechodza-
cych przez Australi¢ fal upatéw analizowano w przegladzie
systematycznym (45 publikacji z lat 2000-2020), w kto-
rym stwierdzono, ze ich skutkiem byly wigksza liczba
wezwan pogotowia ratunkowego oraz znaczny wzrost
zapotrzebowania na $wiadczenia opieki zdrowotnej, w tym
zapotrzebowanie na korzystanie ze szpitali [21]. Wzrosta
liczba przyje¢ z powodu schorzen sercowo-naczyniowych,
nerkowych, oddechowych, psychicznych i behawioralnych.
Ponadto zidentyfikowano wiele czynnikdw zwigzanych
z sytuacja spoteczno-ekonomiczna, ktére wptynety na
podatnos¢ ludzi na negatywne oddzialywanie wysokiej
temperatury. Wsrdd nich warto wymienic takie jak: niska
pozycja spoleczna, fakt zamieszkiwania na terenach wiej-
skich, korzystanie z pomocy spolecznej, samotnos¢ (brak
rodzinnego wsparcia), brak prywatnego ubezpieczenia,
poprzednie incydenty utraty przytomnosci. Ryzyko byto
wicksze dla 0sob cierpigcych na schorzenia towarzyszace,
co dotyczylo chorob przewlektych: zaburzen psychicz-
nych, sercowo-naczyniowych, oddechowych, nerkowych,
neurologicznych. Bezposrednie skutki ciepta, m.in. udar
cieplny, odwodnienie, niewydolnos$¢ narzadow i zatrzyma-
nie akcji serca, byty nasilone u ludzi zaleznych od opieki
medycznej, chociaz niektorzy badacze twierdzili, ze wie-
dza o istnieniu wigkszej liczby chorob wspotistniejacych
mogta przyczynia¢ si¢ do unikni¢cia zbgdnej hospitalizacji
podczas fal upatow.

W innym przegladzie opublikowanym w 2024 roku
przedstawiono wyniki badania, w ktorych stwierdzono,
ze u pracownikoéw gornictwa Australii wystapity objawy
odwodnienia, a w jednym z okregéw zdobyto solidne
dowody potwierdzajace wptyw upatow na prawdopodo-
bienstwo przedwczesnego porodu i martwego urodzenia
[20]. Wspotczynnik szans na przedwczesny pordd wynosit
co najmniej 1,13 dla kobiet, ktére byly narazone na co
najmniej jedna falg upatow po 20. tygodniu ciazy i przed
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porodem. Wysokie temperatury w drugim trymestrze i w
ostatnich czterech tygodniach cigzy znaczaco zwigkszaly
ryzyko urodzenia martwego dziecka, przy czym wplyw ten
stawat si¢ bardziej widoczny w p6zniejszych etapach cigzy.
W jednym ze szczegdtowych badan wykazano 1,46-krotny
wzrost ryzyka urodzenia martwego dziecka w przypadku
eksponowania kobiety na fale upatdéw w 6smym miesigcu
cigzy. W tym samym przegladzie stwierdzono, ze wy-
dajno$¢ snu obnizata si¢ wraz ze wzrostem temperatury
otoczenia (sypialni).

We wspomnianym juz wcze$niej przegladzie piSmien-
nictwa dotyczacego krajow Zachodniego Pacyfiku — 29
publikacji bez ograniczen czasowych — zawarto wiele
interesujgcych wiadomosci na temat najwigkszych krajow
regionu, ale brak danych uniemozliwit omowienie sytuacji
w mniejszych panstwach [20]. W tym miejscu przedsta-
wione sa tylko niektore ustalenia dotyczace wybranych
problemdéw zdrowotnych, odnotowanych na obszarach
innych niz wspomniana juz Australia.

W odniesieniu do chorob uktadu sercowo-naczynio-
wego jako efekt wzrostu temperatury stwierdzono istotny
i dodatni wptyw, a wigc wzrost zachorowan, w niektorych
miastach Chin, a takze zwigkszone ryzyko ostrego zawatu
migsnia sercowego w Korei Potudniowej i wicksza liczbe
hospitalizacji sercowo-naczyniowych w Wietnamie. Wigk-
sze ryzyko wystapienia ostrego zawatu migsnia sercowego
pojawito si¢ przy wzroscie temperatury o 1°C powyzej
okre$lonego progu w Korei Potudniowej. Negatywny
lub nieistotny statystycznie wplyw miat wzrost ciepta na
zachorowalno$¢ na udar mézgu w Chinach.

Jezeli chodzi o choroby uktadu oddechowego, wskaza-
no statystycznie nieistotne zwigzki migdzy falami upatow
a zachorowalnoscig uktadu oddechowego w Wietnamie
i Chinach. Istotne, pozytywne zaleznosci wystapity w Korei
Poludniowej. Zwigkszone ryzyko hospitalizacji z powodu
ostrego zapalenia oskrzelikow u matych dzieci oraz wigksza
liczbe wizyt na pogotowiu z powodu chordb uktadu odde-
chowego odnotowano w Chinach. W Japonii stwierdzono
pozytywne powigzania mi¢dzy cieptem a czestotliwoscia
atakow astmy u najmlodszych. Ryzyko hospitalizacji z po-
wodu tej choroby wzrastato wraz z temperatura w Hong
Kongu. W Korei Potudniowej wplyw ciepta okazat si¢
nieistotny statystycznie w przypadku hospitalizacji, a ne-
gatywny w odniesieniu do wizyt na oddziale ratunkowym,
co mialo zwigzek z astmga. Przeglad wykazat, ze wyspy
ciepta w Kiribati i Vanuatu narazaty dzieci mieszkajace
na obszarach miejskich na stres cieplny i choroby ptuc.

Ekspozycja na wysokie temperatury zwigkszata ryzyko
przedwczesnego porodu w Chinach i w Korei Potudnio-
wej. W tych samych krajach potwierdzono wzrost ryzyka
urodzenia martwego dziecka. Zwigzek migdzy upatem
a niska masg urodzeniowa w Korei Potudniowej okazat
si¢ statystycznie nieistotny. Z kolei w Nowej Zelandii nie
stwierdzono zaleznosci miedzy wzrostem temperatury
i waga rodzacych si¢ dzieci.

Analizujac zwiazki miedzy wysoka temperaturg i za-
burzeniami snu, stwierdzono, ze w Chinach nadmierne
ciepto przyczyniato si¢ do intensyfikacji tych ostatnich
niedogodnosci, ale czynnikiem decydujacym byla nie
tyle sama temperatura, co raczej wspolwystepujaca z nig

wilgotno$¢ wzgledna. Problemy ze snem spowodowane
wzrostem temperatur stwierdzono takze w Japonii.
Wiele obserwacji poczynionych przez badaczy po-
twierdzato, ze przedstawiane w literaturze twierdzenia
o negatywnych wptywach wysokich temperatur na stan
zdrowia sg zasadne takze w duzych krajach potudniowo-
-zachodniej Azji. Niestety, brak informacji pochodzacych
z mniejszych panstw mozna byto poczyta¢ za mankament
przeprowadzonych analiz. Jak napisano w opublikowanym
w 2023 roku Raporcie WTO: . Swiatowa katastrofa zagra-
za temu rajowi Pacyfiku™’. Fakt ten mozna skomentowac
jako przejaw skrajnej historycznej niesprawiedliwosci, bo
mate, potozone tam kraje w minimalnym stopniu przyczy-
nity si¢ do kryzysu klimatycznego, a mimo to ich fizyczne
przetrwanie stang¢to pod znakiem zapytania.

W Zakoiczenie

W zdrowiu publicznym, ktérego natura faczy w sobie nauke
i sztuke, ustalenia badaczy wykorzystywane w praktycz-
nych dziataniach shuzacych zdrowiu spoteczenstwa oraz
twierdzenia na temat klimatu powinny by¢ postrzegane jako
fundament wdrazanych rekomendacji. Niemniej ze wzgle-
du na niebywatg komplikacje przyczynowo-skutkowych
proces6w wplywajacych na zjawiska pogodowe i klima-
tyczne ten oczywisty, jak si¢ wydaje, postulat napotyka
na trudne do przezwyci¢zenia bariery. Juz same modele
uwarunkowan stanu zdrowia sa naznaczone bardzo wyso-
kim poziomem skomplikowania. To samo, ale w jeszcze
wickszym natg¢zeniu, obserwujemy w przypadku modeli
uwarunkowan klimatycznych. Nic wigc dziwnego, ze proby
ich taczenia prowadza do przesadnego wrecz spigtrzenia
komplikacji. Jednym z obszardéw przyczyniajacych si¢ do
wzrostu poziomu ztozonosci jest sfera decyzji politycznych —
zarowno tych podejmowanych w obszarach jurysdykcji
poszczegblnych krajow, jak i w zakresie polityki globalne;.

Mimo bezspornej ztozono$ci probleméw zwigzanych
z analizg zmian klimatycznych wspoétpraca mi¢dzynarodo-
wa majaca shuzy¢ ochronie klimatu ochronie jest stosun-
kowo zaawansowana. Byta juz mowa o cyklicznie odby-
wanych $wiatowych konferencjach, a takze o zawieranych
porozumieniach majacych prowadzi¢ do podejmowania
wspolnych przedsiewzig¢. Wazng role w stymulowaniu
mechanizméw wspolpracy odgrywa, o czym byla juz mowa,
Organizacja Narodow Zjednoczonych. W cytowanym na
poczatku tego tekstu wystapieniu sekretarza generalnego
ONZ, nawotujacego do ratowania klimatu i planety, zostata
przekazana informacja o najwyzszych temperaturach, ja-
kie odnotowywano na poczatku lata. Méwcy nie chodzito
jednak o podzielenie si¢ ze stuchaczami meteorologiczng
ciekawostka, ale o odwotanie si¢ do poczucia odpowiedzial-
nosci tych, ktorzy swoimi decyzjami mogliby przyczyniaé
si¢ do powstrzymania aktywnosci majacych swoj udziat
w niezahamowanym wzroscie temperatury.

W czasie konferencji prasowej Antonio Guterres zostat
zapytany o poczucie frustracji spowodowane stosunkowo
niewielkg skuteczno$cig wysitkéw podejmowanych w ra-
mach ochrony klimatu®. Stwierdzit, ze emocje takie wydaja
si¢ uzasadnione, zwlaszcza kiedy wezmie si¢ pod uwagg,



ze dowody naukowe potwierdzajace szkodliwo$¢ konty-
nuowania dotychczasowych sposobow gospodarowania sg
jednoznaczne, wiedza na ten temat powszechnie dostepna,
a rzady ciagle wahaja si¢ co do konieczno$ci rezygnacji
z paliw kopalnych. Jednocze$nie niemate grupy obywa-
teli uparcie sadza, ze korzystanie z silnikow dieslowskich
stanowi najlepsza metod¢ poruszania si¢ w przestrzeni.
Mimo tych okolicznosci, zdaniem sekretarza generalnego
ONZ, w obecnej sytuacji frustracja nie jest wskazana, bo
nie mobilizuje, a jedynie hamuje dziatanie, wigc nalezy ja
odrzuci¢ nawet z praktycznych powodow. Trzeba zatem
robi¢ wszystko, co jest tylko mozliwe, aby dociera¢ do tych,
ktorzy maja zdolno$¢ podejmowania decyzji, skutecznie
odwracajacych dominujace procesy. Zachgta i wsparciem
jest to, ze wielu juz to robi. Wzrost produkcji energii od-
nawialnej jest najszybszym wzrostem wytwarzania energii
w historii. Liczba samochodow elektrycznych zwigksza sig

w wielu krajach. Dzieje si¢ wiele rzeczy, chociaz ciagle za
malo i za p6zno. W opinii sekretarza generalnego problem
polega na tym, ze zmiana klimatu postepuje szybciej, niz
pojawiaja si¢ efekty wszystkich §rodkow, ktore sg obecnie
wprowadzane w celu jej zwalczania. Wazne, aby zrozumiec,
ze przyszedt czas, kiedy absolutnie niezbedne staje si¢
ogromne przyspieszenie we wszystkich wymiarach dzia-
tan klimatycznych. W $wiatowej perspektywie szansg jest
harmonijne wspoétdziatanie migdzynarodowego zdrowia
publicznego oraz globalnej polityki klimatycznej, czego
nie mozna nam zaprzepascic.

Tekst byt napisany przed wyborami prezydenckimi w USA.
Wynik wyborow sprawil, ze sprawdzily si¢ pesymistyczne
przewidywania: USA wypowiedzialy Porozumienie pary-
skie i wystgpity z WHO.
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